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Abstract: We studied the sensitivity and speciality of indirect hemagglutination test (HA 
test) in serological diagnosis of toxoplasmosis by means of dye test which was the standard 
method. IHA test (HA-KW: KYOWA, Co) was commercially available in Japan. We 
measured 190 serum specimens with IHA titer and dye test (Fig. 1, Fig. 2). Coincidence 
rate was 89.5% and in uncoincident specimens (dye test(+), IHA test(—)) were 95%. 
And we found that IHA test was inferior to dye test and that there is a tendency to 
overlook the positive cases which have low titer. However, IHA test was more useful 
than dye test in clinical examination. We examined 2046 cases in Nagasaki city with 
IHA test since 1978 to 1981. Positive rate of pregnant women in Nagasaki city was 
122/1893=6.4%. And it was suspected that about 0.2% of pregnant women were newly 
infected with toxoplasmosis every year. 

We investigated the transition of IHA titer in 77 cases on 180 specimens in the passage 
of time. Four cases gave transition more than 4 times, but in pair re-examination all 
cases gave transition within 4 times. We compaired IHA positive rate in various objects. 
Healthy pregnant women: 136/1936=7.0%, pregnant women having history of abnormal 
delivery: 6/37=16.2%, ophthalmologic patients: 11/34=32.4%, patients of end stage: 
4/17=24.0%, lymphadenitis: 3/3=100%. 
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は じ め に 


今日 トキ ッ プ ラズ マ (Tp) 症 の 診断 に は 一 般 に 
血清 学 的 診断 法 が 広く 用 いら れ て いる . 日 本 に お け 
る 健康 成人 の 抗体 陽性 率 は 10~20 迷 と 報告 され て い 
る が (常松 ・1967) 大 部 分 は 不 顕 性 感染 で 臨床 上 問 
題 無 く 経過 し て いる こと が 多い . し か し , 時 々 Tp 
感染 に よる と 思わ れる 綱 脈 絡 膜 炎 ・ リ ン ペ 節 衝 等 が 
見 られ , 特に 妊婦 に お いて は , Pc FEE + SA 
産 ・ 新 生 児 の 先天 性 感染 が 問題 と な っ て いる . GR 
A. 1981) し か し な が ら 我 国 に お いて は 本 貝 体 の 病 
原 性 と 本 症 の 血清 学 的 診断 法 に 関し て 充分 に 解明 さ 
れ て いる と は 言い 難く 研究 報告 も 少な い . COCK 
々 は 現在 臨床 検査 濯 と し て 一 般 に 広く 用 いら れ て い 
る 間接 赤血球 凝集 法 AHA 法 ) に 関し て , FORE 
性 及び 感度 を Dye test を 用 いて 検討 し , さら に 長 
崎 市 に お ける 本 症 の 確 患 状況 を 調べ 以下 の 成績 を 得 
た の で 報告 する . 


対象 及び 方 法 


昭和 53 年 か ら 昭 和 56 年 の 4 年間 に 当 科 を 受診 も し 
く は 入院 し た 患者 と , 昭和 54 年 9 月 か ら 昭 和 56 年 6 
月 まで 長崎 市 医師 会 より 検査 を 依頼 され た 症例 , 合 
計 2046 名 に つい て 検討 し た . その 内 訳 は 妊婦 1973 
名 , 新生 児 19 名 , 網 脈 脈絡 膜 炎 等 の 眼底 病変 を きた 
し た 眼 疾患 患者 34 名 , 当 科 に 入院 死亡 し た 末期 患者 
17%, リン ペ 節 炎 患 者 3 名 で , 各 症 例 よ り 血 清 を 経 
時 的 に 採取 し ーー20"*C に 凍結 保存 し て 適時 研究 に 用 
いた . Tp 抗体 価 は Dye test KOHAR MERE 
ik CHA 法 ) に より 測定 し た . 

Dye test: 小林 の 変 法 (小林 . 1969) に 従っ た . 
つま り alserver 液 を 用 いて 採血 後 血 狗 を 得 , 感染 
マウ ス 腹 膝 先 浄 液 よ り 得 た Tp 原虫 RH 株 に 37?C 
1 時 間 反 応 さ せる . その 後 ア ルカ リ 性 メチ レン 青 に 
て 90 欠 以上 の 虫 体 が 青 染 し た 者 の 血 娠 を accessory 
factor (AF) と し て 用 いた . 80 め 濃度 の AF 液 に 1 


視野 あたり 30 一 50 匹 と な る よう に 虫 体 数 を 調節 し た . 


その 0.1ml を 4 倍 よ り 1024 倍 の 5 段階 に 4 倍 希 釈 し 
た 被 検 血清 0.1ml に 加え 37?C・ 1 時 間 反 応 さ せる . 
その 後 ア ルカ リ 性 メチ レン 青 0.1ml を 加え を , BH 
100 匹 中 非 染 虫 体 が 50 匹 以上 見 られ た 血清 最高 希釈 
倍数 を , その 血清 抗体 価 と し た . 

IHA test: トキ ソ HA-KW HAD を 用 いた. 


ミク ロト レイ を 良く 洗浄 乾燥 後 251 HF ey パー 
で 希釈 液 を 第 1 穴 に 4 滴 , 第 2 穴 か ら は 一 滴 ずつ 滴 
下 し た 後 , 被 検 血 清 を 第 1 穴 に マイ クロ ビ ベ ッ ト に 
て 25gl 加え , よく 混合 し て 第 1 穴 か ら 第 2 穴 に 移 
す . この 操作 を くり 返し 2 倍 希 釈 系 例 を つく る . JE 
感 作 血 球 を 第 2 穴 に 75gl 滴下 , 第 3 穴 よ り 感 作 血 
球 液 を 75gl 滴下 し て 十分 混和 し た 後 , 少く と も 2 
時 間 は 室温 に 静 買 し て 判定 する . 最終 的 に は 第 2 穴 
は 非 感 作 血球 対照 と な り 第 3 穴 より 80 倍 か ら 2560 倍 
まで の 2 倍 希 釈 系 例 と な る . 抗体 が 存在 すれ ば 感 作 
血球 に よる 凝集 像 を 呈し , その 最大 血清 希釈 倍数 を 
も っ て IHA 抗体 価 と し た . 


成 績 


1. Dye test と IHA test の 特異 性 及び 相関 性 に 

関す る 検討 

無 作 為 に 抽出 し た 190 検 体 に 対す る 各 法 の 抗体 分 
布 成績 を Fig. 1 に 示す . その 分 布 は 各々 2 iE 
で , この 成績 より Dye test 16 倍 以上 ・ IHA test 
で 160 倍 以上 の 抗体 価 を 陽性 と 判定 する こと と し 
た . それ ぞ れ の 境界 抗体 価 (Dye test 4x, IHA 
test 80x) に 分 布 する 検体 は , Dye test 0%, 
IHA test 7.5% ©, IHA test に 比 し て Dye test 
の 特異 性 が 高い こと が 示さ れ た . 
Fig. 2 に Dye test と IHA test の 相関 性 を 示し た . 
両 法 の 一 致 率 は 89.5 欠 と 高く 不一致 率 は 10.5 久 で あ 
っ た . 不一致 例 の 95 の は Dye test 陽性 ・ IHA test 
陰性 で あり , Dye test の 感度 が 秀 れ て お り IHA 
法 の み で は 抗体 陽性 例 を 見 落す 例 が ある こと が 知ら 
n. 

2. 長崎 市 に お ける 妊婦 の Tp 抗体 陽性 率 
長崎 市 医師 会 よ 検査 依頼 され た 血清 2000 検 体 に 
つい て , その 抗体 価 分 布 を 見 た . (Table 1) 2000 
検体 中 THA 抗体 価 160 倍 以上 の 陽性 検体 は 207 検 体 
で 10.3 狐 に 及 ん だ . 大 部 分 は 妊婦 血清 で ある が 経時 
的 に 抗体 価 を 測定 し た 症例 も 含ま れ て いる た め , 最 
終 的 に は 1893 名 の 妊婦 を 対象 と し た . 1 症例 1 検体 
と し て 検討 を 行っ た と ころ IHA 抗体 価 160 倍 以上 
の 陽性 者 は , 122 名 ・6.4 多 で ある こと が 知ら れ た . 
次 に 年 令 別に お ける Tp* 抗 体 陽 性 率 を 調べ た . 先 の 
1893 名 中 年 令 の わか っ た 1307 名 に つい て , 177207 
© 21~ 254 © 26~304 + 31~354 * 36—41-F OK 
令 群 に わけ て , その 抗体 陽性 率 を 見 た . (Table D 
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Fig. 1 Antibody distribution of Toxoplasma gondii by IHA test & Dye test. 


Table. 1 Distribution of Toxoplasma antibody titer in 2000 serum specimens 


Antibody titer ==80 x 160x | 320x 640x 1280x | 2560x = | Total 
Number of specimens | 1793 68 46 59 7 | 17 2000 
Ratio of distributon | 89.7% 3.4% 2.3% | 3.0% 0.9% 0.9% | 100% 


Table. 2 Positive ratio of Toxoplasma antibody in each age distribution 
of pregnant living in Nagasaki city 


age distribution 17—20 | 21—25 26—30 31—35 36—41 | Total 


i 


RM | 2/32 20/382 44/641 | 16/252 5/36 E 


positive ratio 6.3% 5.297 6.927 7.495 13.9% | 6.7% 


Table. 3 Fluctuation of Toxoplasma antibody titer measured separately 


256x | Total 


Rate of fluctuation | 0x 


2x | 4x | 8x | exe | ax | 64x | 128x 
| 


| 
Number of purson | の " n 1 | 1 0 | 0 | 1 E 
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Fig. 2 Correlation between IHA test and Dye test. 


200 人 以上 の 妊婦 が 分 布 す る 21~35 才 の 区 分 CO 
性 率 を みる と , 年 を 取る に つれ て 5.2 多 か ら 7.4% 
と 抗体 陽性 率 が 高く な る 傾向 が 見 られ た . この 成績 
か ら 単純 に 推測 する と 10 年 間 55.2252» 057.425, 
2.2 の 抗体 陽性 率 の 増加 が 見 られ る . つま り 年 間 
0.2 の 妊婦 が 新た に Tp RRC LOC 5c 
言え よう . 従っ て 今日 に お いて も 妊娠 期間 中 に Tp 
原虫 に 感染 する 可能 性 は 決し て 低い も の で は な いと 
推測 され る . 

3. 経時 的 IHA 抗体 価 測定 の 意義 

2 回 以上 経時 的 に 検体 を 得 た 77 症 例 ・180 検 体 に 
つい て , その 抗体 価 の 変動 を 見 た . (Table 3) 経 
過 中 に 8 倍 以 上 の 変動 を 示 し た 例 は 4 症例 で 血清 診 
断 上 明らか に 有意 と みな され る 32 倍 ・256 倍 の 変動 
を 示す 症例 も 2 例 に 認め られ た . し か し 77 症 例 中 73 
症例 ・95 多 は A 倍 以内 の 変動 に 止ま っ た . 8 倍 以 上 


の 変動 を 示 し た 4 症例 に つい て , 更に pair 血清 に 
よる 同時 再 測定 を 行っ た . (Table 4) 結果 は い 
ずれ の 症例 も 4 倍 以 下 の 変動 で あっ た . 従っ て 最終 


Table. 4 Results of reexamination by mea- 
suring pair serum specimens 


measured separately measured at same time 


256 x J. 4x 
32x ーー 0x 
8x オー 2x 
8x イー 2x 
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Table. 5 Positive ratio of Toxoplasma antibody in various objects 


Object | Mus bande postive iano 
i 
Healthly pregnant women 1936 136 7.025 
dna dolre MT f Id 
Ophtalmologic patients | 11 | 32.4% 
Patient of end stage | 4 | 24.0% 
Lymphadenitis | 3 | 100% 


的 に は 77 症 例 全 例 が .4 倍 以下 の 抗体 価 の 変動 で あ 
り , 急性 感染 患者 は 1 例 も 発見 され な か っ た . 
この こと は 経時 的 に 別個 に 測定 され た 抗体 価 の 変動 
の みみ で 急性 感染 を 診断 する こと は 危険 で ある こと , 
又 経 時 的 に 別個 に 抗体 価 を 測定 し た 場合 で も 8 倍 以 
上 の 抗体 価 の 変動 を 志す 症 例 は 少く , 万 ーー8 倍 以上 
の 抗体 価 の 変動 を 見 た 場合 に は Pair 血清 に よる 再 
検 を 要する と 言え る ・ 
4. 妊婦 と 他 疾 串 と の Tp 抗体 陽性 率 の 比較 
健常 妊婦 1936 名 . 死産 ・ 奇 形 児 出 産 歴 者 37 名 , UR 
疾患 患者 34 名 , 末期 患者 17 名 。 リン バ 節 炎 3 名 の 
Tp 抗体 保有 率 を 調べ た . (Table 5) 健常 妊婦 の 
抗体 保有 率 7.0 に 対 し て SS'TE HB EIB ATIO.2%, 
眼 疾 患 患者 32 .4, HEREA% V VEA 
患者 100 必 と 高い 陽性 率 を 示 し た . 健常 妊婦 以外 の 
症例 数 が 少な い 事 , 年 令 等 の 因子 が 詳細 に 検討 され 
て いな い 事 , 又 主 に 他 施 設 よ り の 紹介 患者 が 多い 大 
学 症例 に 限定 する と 健常 任 婦 抗 体 陽性 率 は , 43 名 中 
14 名 ・32.6 欠 と 市 中 の 一 般 妊 婦 1893 名 中 122 名 ・6.4 
に 比 し て 著 明 に 高く , 施設 に よっ て 大 きく 抗体 陽 
性 率 が 異 っ て いた . これ ら を 考慮 する と 我々 の 成績 
か ら 結 論 を 出す こと は 困難 で ある . 健常 妊婦 に 比 し 
て 異常 出産 歴 の ある 妊婦 や 眼 疾 患 忠 者 で の Tp 抗体 
保有 率 が 高い と する な ら ば , これ ら の 疾患 ・ 病 状 に 
Tp 原虫 感染 が 関与 し て いる こと を 示唆 し て お り , 
積極 的 な 本 原虫 の 駆除 が , これ ら 疾 患 の 予防 及び 治 
療 に つなが る も の と 思わ れる . Tp ECRIRE SU 
は 宿主 の 細胞 性 免疫 が 大 きく 関 写 する と され る . € 
こ で 我々 は 重症 末期 思考 17 名 (肺癌 9 名 , 肺 線維 症 


・ 肺 性 心 各 2 名 , 悪性 胸腺 腫 ・ 胃 冶 ・ 肺 炎 ・ 成 人 型 
細胞 性 白血病 各々 1 名 ) で , 経時 的 に 採取 保存 さ 
れ た 104 血 清 検 体 に つい て 抗体 価 を 測定 した. その 
結果 , 大 量 の ステ ロイ ド ・ 抗 韻 剤 ・ 免 疫 抑 制 剤 の 使 
用 ・ 病 状 進行 に よる 細胞 性 免疫 の 低下 に も か か わら 
d Tp に よる 急性 増悪 , 急性 感染 を 示す 症例 は 発見 
され な か っ た . 


* 察 


Tp 症 の 診断 は , 一 般 に 臨床 所 見 ・ 虫 体 検 出 ・ 免 
疫学 的 診断 を 総合 し て 行わ れる . 臨床 所 見 の み で 本 
症 と 診断 する こと は 危険 で あり , BERAE LT 
は 脳 脊 髄 液 や 組織 よ り 直 接 的 に 見 出す か , 又は 抗体 
陰性 マウ ス へ 材料 を 接種 し, その 発症 の 有無 で 間接 
的 に 判定 され る が , いずれ も 操作 が 米 礁 で 広く 了 臨床 
検査 に 用 いる こと は 不可 能 に 近い . 従っ て 今日 最も 
広く 用 いら れ て いる 方 法 は 免疫 学 的 診断 法 で ある . 
1. Dye test と IHA test 

Dye test は 血清 学 的 診断 法 と し て 最も 特異 性 が 
高く 感度 の 点 か ら ゃ 優れ た 方 法 と され て いる . Tp 
抗体 陽性 血清 に, 補 体 十 未 知 因子 的 役割 を 持つ と 考 
えら れる Tp ABHOR MAME Accessory 
factor と し て 加え , BAC SS & HD 
現象 を きた し , メチ レン 青 に 染色 され な く な る の が 
基本 的 原理 で ある . 被 検 血清 の 希釈 倍数 で その 抗体 
価 を あら わす . し か し 本 法 を 実施 する た め に は , 上 
述 の よう に 強 毒 Tp 株 を 常時 マウ ス に 継 代 保持 する 
必要 が あり , accessory factor も 準備 し て お か ね は ば 
な ら ず , 感染 の 危険 も ある の で 広く 一 般 に 実施 す 
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る こと は 困難 で HS. IHA BE し て ⑪) 医 科研 法 
(Lewis-kessel 法 ) ⑫ 予 研 法 (Jacobs-Lunde 法 ) 
(3③ 化 血 研 法 (④⑭ 栄 研 法 が 使用 され て きた . これ ら は 
赤血球 に よる 吸収 操作 を 必要 と する な ど 操 作 が 複雑 
で , 担体 と し て の 赤 了 血球 の 安定 保持 に 関し て も 問題 
が あっ た . 最近 は これ ら を 改善 し た 方 法 が 一 般 に 
用 いら れ て いる . 栄 研 化学 の ラテ ックス 畑 集 反応 
(MT) ・ 日 本 凍結 乾燥 研究 所 の 間接 向 光 抗体 法 
(IFA)・ 間 接 血 球 凝集 反応 (IHA-KW) な ど で あ 
る . HARKS (00980 は , この 3 者 を 比較 検討 し Dye 
test と の 相関 は IFA 100%, IHA-KW 98%, 
MT 94% -C, 特異 性 ・ 感 度 と も IFA が 最も 秀 れ , 
次 いで IHA-KW * MT の 順 で ある が , IFA は 他 
の 2 法 に 比べ 検査 料 が 高く 高度 の 手技 を 要する の で 
IHA-KW か MT を ルー チン に 行い , 疑問 血清 に 
対し て は IFA を 行う よう に すす め て いる . 我々 は 
Dye test と IHA-KW の 検討 を 行っ た が , その 相 
関 率 は 89.5 と 前 者 に 比較 し て , や や 低い 値 を 示し 
-. IHA-KW (商品 名 : トキ ッ HA-KW・ 協 和 ) 
ik, ニワ ソト リ 赤 血球 を 使用 し , グル ター ル ア ル デ ヒ 
ド で 血球 を 固定 し, タン = ン 酸 溶液 で 赤血球 表面 を 
処理 し , RH 株 の 虫 体 破壊 物 ( 超 音 波 使用 ) で 感 作 
し た も の を 抗原 と し て 用 いる 間接 赤血球 凝集 反応 で 
ある . 方 法 と し て マイ クロ タイ ター 法 を 取り 入れ て 
いる . 鳥類 の 赤血球 を 使用 する こと で 人 血清 と の 非 
特異 的 反応 を 抑制 する 事 , 固定 処理 され 凍 結束 燥 が 
施さ れ た 赤血球 を 用 いる た め 長 期 に わた り そ の 精度 
が 安定 し て 保 た れる 事 , 鳥 赤 血球 は 有 核 球 で 大 きく 
重い た め 短 時 間 で 判定 が 可能 で ある 事 , 被 検 血清 が 
少量 で 済み か つ 大 量 の 検査 が 可能 で ある 事 な ど 従来 
の も の に 比 し て 利点 が か ある. 欠点 と し て は 陽性 限界 
付近 で の 判定 が か が まぎらわしい. OED, 凝集 パタ ー 
ン で 感 作 赤血球 と 対照 用 非 感 作 赤血球 の 非 濁 集 像 が 
多少 異 り , 感 作 赤血球 の 非 凝集 際 で は ボタ ン 状 の 凝 
集 像 の 周縁 部 に , わずか で は ある が 苗 集 像 と 類似 し 
た 像 が 出現 し 判定 が まぎらわしい . 又 Dye test, 
IFA に 比 し て 感度 ・ 特 異性 が 落ち る 欠点 が ある . 

2. 妊婦 と お ける Tp 抗体 陽性 率 

長崎 市 の 妊婦 の Tp 抗体 陽性 率 は 平均 6.4 多 で あ 
っ た が , CHILE (1972) ・ 小 林 (1974) が 東京 都 
妊婦 で 調査 し た 23.7, 25.3 を に 比 し て 明らか に 低 
い 陽 性 率 で ある . 最近 の 報告 で は 伊勢 ら (1981) は 
東京 都 の 妊婦 7350 名 に 対し て , 自ら が 開発 し た 赤 血 


球 凝集 反応 CHA 法 ) ・ ラ テッ クス 凝集 反応 (LA 
法 ) を 用 いて , HA #EC16.8% © LA i& 21.322 E 
極め て 高い 抗体 陽性 率 を 報告 し て いる . し か も 東京 
都 の 妊婦 は 1.8 め ・ 約 56 人 に 1 人 の 割合 で 妊娠 中 あ 
る い は , その 直前 に Tp に 感染 し て いる と し て い 
る . 我々 は 年 令 別 Tp 抗体 陽性 率 か らし て , 年 間 約 
0.2 を が 新た に Tp 原虫 に 感染 し て いる と 考え て お 
D, この 成績 は 小林 (1974) の 妊娠 全 期 間 中 に お け 
る 初 感染 率 ・0.26 ダ に 近い も ゃ の で あっ た . いずれ に 
せよ 東京 都 と 長崎 市 に お ける Tp 抗体 陽性 率 に か な 
り の 差 が あり 単なる 地域 差 こ による も の か , 検査 法 の 
差 に よる も の か 検討 を 必要 と する . 

3. 妊婦 と 他 疾患 と の Tp 抗体 陽性 率 の 比較 

Tp fet AMEL の 関連 性 に つい て は Langer 
(1966) か ら 始 まり 今日 に 至る まで 数 多く の 報告 が 
ある . 先 に 松本 は 1982) 異常 産 の 発症 機 序 及び 国 
内 外 の 成績 に 関し て 詳細 に 文献 的 考察 を 行っ て いる 
が , 異常 出産 の 原因 の 1 つと し て 本 症 の 関与 は 充分 
こ 考 えら れる も の と 思わ れる . 最近 の 本 邦 に お ける 
報告 と し て は 伊勢 ら (1981) が 妊婦 お よび 新生 児 の 
血清 検体 13,933 検 体 ) の 検索 に よっ て , 早 ・ 死 産 
に つい て は 抗体 陽性 者 と 陰性 者 と の 間 に 有 意 差 は 見 
られ ず , 流産 で は むし ろ 陰 性 者 で 高い 傾向 を 示 し た 
が , 妊娠 中 に 抗体 が 陽 転 化し た グル ー プ で 奇形 が 
4.5 多 に 見 られ た と し て いる . し か し , これ ら の 奇 
形 は 口蓋 像 ・ 合 貴 症 ・ 食 道 閉 鎖 ・ ク モ 指 症 で , 先天 
性 Tp 症 と し て 代表 的 な 症状 と され る 網 脈絡 膜 炎 ・ 
脳 石灰 化 ・ 脳 水腫 また は 小 頭 症 ・ 中 枢 神経 障害 等 は 
認め られ な か っ た と 報告 し て いる . 

悪性 の 消耗 性 疾患 こと に 血液 悪性 腫瘍 性 疾患 に 侵 
され た 場合 や , 強力 な 抗癌剤 ・ ス テロ イド 療法 等 に 
よっ て 免疫 防 仙 機 能 が 低下 し た 場合 , Tp RROA 
性 感染 ・ 急 性 増悪 を きた すこ と が ある と 報告 され て 
v2. Remington (1974) は 欧米 で , それ まで 報告 
され た 悪性 腫瘍 に 合併 し た Tp 症 59 例 に つい て 論評 
し て お り , 基礎 疾患 と し て は ホジキン 病 の 21 例 、 次 
いで 白血病 の 16 例 で 大 部 分 が 脳 か ら Tp 原虫 が 検出 
され て いる . 本 邦 に お いて は 鈴木 ら 1979) が 慢性 
骨髄 性 白血病 で 免疫 抑制 剤 に よる 治療 中 に 肺炎 を 併 
発し て 死亡 し , 章 検 に よっ て 脳 を 除く 多く の 臓器 に 
Tp 原虫 の 増殖 が 認め られ た と 報告 し て いる が , そ 
の 他 の 報告 は 極め て 少 い . 慢性 Tp 症 患 者 に お いて 
は 体内 た に た シスト 形式 し た Tp 原虫 が 存在 し , 免疫 機 


能 の 低下 で 急性 増悪 を きた す と 考え られ る . し か し 
我々 の 成績 か らし て も , その 発症 は 極め て 稀 で あろ 
5 と 推測 され る . 


ま と め 


現在 我々 が 臨床 検査 法 と し て 一 般 に 用 いて いる 
THA 法 の 感度 ・ 特 異性 を , 基準 法 と され る Dye 
test と 比較 検討 する こと と に よっ て 明らか に vi. 
190 血 清 検体 に お ける 一 致 率 は 89.5 ダ と 高く , 不 一 
3505952511 Dye test 陽性 ・IHA test 陰性 で あ 
り , THA 法 の み で は 抗体 陽性 例 を 見 落す 例 が あっ 
T5. f 
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IHA 法 に よる 長崎 市 妊婦 の Tp 抗体 保有 率 は 6.4 
で あり , 年 聞 約 0.2 を が 新た に 確 串 し て いる こと 


が 推測 され た . 


経時 的 に 別個 に 抗体 


fi を 測定 し た 場合 8 


ZELEO 


抗体 価 の 動き を 示す 症例 は 77 症 例 中 4 例 に 見 られ た 


変動 で あっ た . 
妊婦 と 他 疾 患 と の 


Tp pifi 
と 健常 妊婦 7.0 外 , 異常 出産 歴 妊婦 16.2 多 , 


思考 32.4, EIER 


婦 以 外 の 症例 数 が 少 
は 困難 で あっ た . 
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